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皐丸間質細胞予備機能を知る目的で外的に Human chorionic gonadotropin (以下HCG と略す)
を投与し，皐丸間質細胞より分泌される性ステロイドホルモンの推移により，皐丸間質細胞の予備機
能を知ろうとする試みは，決して新しいものではない。近年，性ステロイドホルモン中，皐丸由来の




外来で簡易に行いうる Screening test 法追求した。
〔対象〕
正常者として正常なる精液所見を有する男子14名を選択したが，検査方法上，内 5 名 (21才~38才)
を I 群とし，残り 9 名 (26才~39才)を H 群とした。病的皐丸として，特発性無精子症 9 例 (27~才
38才)を皿群とし，さらに46/XXY の染色体構成を有し，加療歴の無い Klinefelter 症候群11例 (20
才~32才)を町群とした。また内分泌学的な系統疾患を有さぬも，思春期性徴の遅れを有するもの14
例 (11才~18才)を選びV群とした。 v群中には Prader Willi 症候群 1 例 (14才)を含む。次に成
人年齢に達していながら Hypogonadism を有する 11例 (20才~38才)を羽群とした。 VI群中には，中






第 1 群に対しては，安静下・採血後H C G (帝国臓器製，ゴナドトロビン) 10 ， 000単位/rrf を筋肉内
負荷し，負荷後 5 日間にわたり経目的に採血し，血清T. を求めた。第 n~羽群に対しては，安静下採
血後， H C G10 ， 000単位/rrf を筋肉内負荷し，負荷後60分， 180分， 120分に採血し， 4 日目(約92時間
後)に採血，採血直後HC G3 ， 000 単位/rrf を筋肉内負荷し， 6 時間後に採血， 5 日目から 8 日目まで
は， H C G3 ， 000 単位/rrf を筋肉内に経日負荷し，負荷後 6 時間に採血し，血清T. を求めた。第四群に
対しては，安静下採血後， H C G 10 ， 000 単位/rrf を筋肉内負荷し，負荷後 4 日目(約92時間後)の
血清T. を求めた。また第V群~第四群に対しては，安静下に採血後，合成LH-RH (第一製薬提供，
DB2021) を 100岬 /rrf 静脈内負荷し，負荷後15分， 30分， 60分， 120分， 180分に採血し，血清 Luteinｭ
izing hormone (以下LH と略す) Follicle stimulating hormone (以下 FSH と略す)の最大反応
値を求めた。検体は血清分離後， -20oC ~ -30 oC に凍結保存し，血清T. ， LH. FSH についてRIA に
て測定した。
〔成績〕
(1) 第 I 群での血清T. の最大反応値は 1 名が2 日目に， 2 名が 3 日目に， 2 名が4 日目に示している
が，最大反応値に至った後も，ほぼその近似値にとどまり，下降はみられない。
(2) 第 E 群では，負荷 180分では 1 名を除き反応不良であったが， 4 日目にはすべてに良好な反応を
みた。しかし，その後の経日負荷では 3 名を除き反応不良で、あった。
(3) 第田群では負荷後 180分での反応は， 1 例を除き不良で、あったが， 4 日目には 6 例に良好な反応
をみた。しかしその後の経日負荷では 3 例を除き反応不良であった。
(4) 第百群では，負荷後 180分での反応は 1 例を除き不良でトあった。 4 日目に 1 例が反応良好で、あっ
た他は， 4 日目および経日負荷にてすべて反応不良で、あった。
(5) 第V群では，血清T. の基礎値は， 1 例を除きいずれも1.0 ng/me と低値であった。 HCG負荷後180
分での反応は，反応良好であったものは 2 例，他は不良であったが，負荷後 4 日目には11例に良好
な反応をみており，かかる反応良好なものではその後の経日負荷でも漸増を続けた。一方 4 日目の
反応不良のものでは，その後の経日負荷においても増加をみなかった。前者のうち 1 例を除き， L
H-RH 負荷テストにおいて血清LH に有意の反応をみており，逆に後者はいずれも血清LHの反応
が不良であった。しかし血清FSH には， LH にみられた血清T. に一致した反応傾向は無かった。
(6) 第VI 群では，ヘルニア術後例を除けば， hypogonadotropic である。血清T. の基礎値はいずれも




両側ソケイヘルニア手術の既往を有するものを含む 6 例の HCG に対する 4 日目及び，経日負荷
? ?Aせっω
に対する反応は微量であるか全く認めなかった。




(1) HCG大量負荷後 4 日目の血清T. を求めることが，皐丸間質細胞予備機能の簡易な screening法
と成り得ることを知った。
(2) 正常男子，特発性無精子症 Klinefelter 症候群及び，思春期性徴の遅れを有するものに対して H
C G 1 回大量負荷及びその後の経日負荷を併せ施行したところ， 1 回大量負荷後4 日目の血清T. が
皐丸間質細胞予備機能の良き指標に成り得ることを知った。
(3) 成人年齢の Hypogonadotropic hypogonadism では， HCG1 回大量負荷後4 日目の血清T. の反
応に関しては個人差が著明であり，皐丸間質細胞予備機能を正確に追求する為には，その後の経日
負荷の必要性が示唆された。









同法は成人年令の Hypogonadonadotropic hypogonadism では，その後の経日負荷テストの必要性
があるが，皐丸間質細胞予備機能検査法として簡便であり 臨床検査として新しい規準を設けた意味
で価値がある。
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